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医療福祉施設における感染症リスク低減に関する研究
環境デザイン学科 専任講師 堤仁美
本研究会において，筆者がこれまでに行ってきた医療福祉施設における感染症リスク低減に関する研究
の紹介を行った。本報では，発表要旨を述べる。
1.はじめに
新型インフルエンザなどの感染症が社会問題となっている。特に，患者と濃厚接触をする医療従事者への
感染対策は重要である。適切な感染制御のためには，医学だけではなく建築環境設備的な側面からもリス
ク低減策を考える必要がある。
本研究では，感染リスクの科学的評価手法の構築を目的としている。感染症の主な感染経路としては，空
気（飛沫核）感染，飛沫感染，接触感染がある。本発表では，空気感染及び飛沫が附着した室内表面に触れ
ることにより感染する接触感染について着目した実験について報告する。これらの実験を行うにあたり，人
間の咳を再現する模擬咳気流発生装置を開発した。
2.診察室における空気感染対策手法の評価
診察室を模擬した実験室において，模擬咳気流発生装置から放出したトレーサーガスの濃度を医師にみた
てたサーマルマネキンの呼吸域で測定し，各種感染防止対策手法を行った際の空気感染リスク低減効果を検
討した。
一方，実際の医療行為においては医師患者は姿勢を変えたり，室内を移動している。そこで，診察室に
おける診察中の医療従事者（医師看護師）と患者の動作範囲測定を行った。この結果を用いて，患者と医
療従事者の位置関係，感染原因物質濃度などを考慮した感染リスク評価式を提案した。
3.病室における附着した飛沫による接触感染リスク
人間の咳を模擬して飛沫を空間に噴霧し，測定点に設置した感水紙に附着した飛沫の斑点面積を求めるこ
とで，室内における咳飛沫の附着分布を求めた。
また，文献調査1）より抽出した看護動作時の医療従事者の高頻度接触面について，接触頻度と上記実験結
果より求めた飛沫附着量を考慮した病室における接触感染リスクの算出を行った。
4.まとめ
感染リスクの科学的評価手法の構築を目的とした研究事例を紹介した。研究は現在も進行中であり，さら
なる検討を行っている。なお，本研究は，早稲田大学順天堂大学共同研究「次世代環境医療研究会エコ技
術感染環境制御ワーキンググループ」によるものである。また，本研究の一部に日本学術振興会科学研究
費を受けた。
参考文献
1） KirkHuslageetal.:A QuantitativeApproachtoDefining・High-Touch・SurfacesinHospitals,Infection
ControlandHospitalEpidemiology,vol.31,No.8,pp.850853，2010.
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平成26年1月29日
メディアアートと情報デザイン
環境デザイン学科 教授 木原民雄
概 要
本講演では，これまでの情報デザインに関する研究活動と，メディアアートの作品制作活動の概要とをま
とめて解説し，諸々の活動の基底にあるコンセプトを明らかにした［1］。
現実の環境において映像ディスプレイを活用する状況が増えてきたなかで，映像ディスプレイに関する新
しい情報提示方法を提案してきた。リフレクトアドと呼ぶシステムでは，映像ディスプレイが店舗内のどこ
に置かれているか，どのような商品が近傍にあるか，映像ディスプレイどうしがどのような位置関係にある
かによって，情報提示内容をリアルタイムで適切に変化させることができる。スポットアドと呼ぶシステム
では，デジタルサイネージと周囲の顧客の距離や位置関係や，いったん近づいてから遠ざかるといった動線
によって，タイミングよく情報提示内容を変化させ，注目度を上げたりすることができる。ショップや歩道
やドラッグストアなどでの実験の様子を示し，その有効性や課題を明らかにした。
最近のメディアアートの作品は，ガラス立方体と映像ディスプレイを組み合わせたもので，日本の文学作
品を流れ行く文章として映像化したものである。コンテンポラリーアートとして地方の博物館や美術館や文
化庁メディア芸術祭などで展示を行ってきた。
古くは，多人数のこども向けのお絵描きツールを作品として制作し，アルスエレクトロニカのインタラク
ティブアート部門で入選したものがある。このとき，オーストリアのリンツのショッピングモールで屋外展
示し，これ以降，公共空間におけるアート制作を手がけて来た。例えば，NTT/ICCでは，こども向けの遊
び場を企画制作した。渋谷の五島プラネタリウムでは，全天周の映像システムを構築し，イベントを企画制
作した。横浜のみなとみらい駅では，コンコースの巨大映像システムを設計し，時間帯によって作品が切り
替わって行く映像展覧会を企画制作した。作品制作とあわせて，美術館における展覧会の展示監修やプロデ
ュースも行って来た。メディアアートの展示は，暗い空間が必要だったり，音が必要だったり，同時に多く
のひとが鑑賞できないといった特徴があり，独特の展示方法によって空間を構成する必要がある。
また，未来予測のためのデザインの仕事も手がけ，プロダクトのプロトタイプや，プロモーション映像の
制作も行ってきた。日本の多地点を映像ネットワークで結び，同時に自然観察会を行うプロジェクトなど，
多くの案件をプロデュースしてきた。
これまでの活動の特徴は，インタラクティブメディアとしての映像と人々との環境における関係性に着目
し，多人数に対して適応したり，映像とひととの距離によって情報の表現を変化させたりすることで，従来
にない創発的なシステムをデザインすることにあった。今後は，動きと変化のデザインをより発展させ，モ
ノやサービスそのもののデザインにとどまらず，永続的に持続する仕掛けとしてのデザインや異種デザイン
の統合などを探求していきたい。
参考文献
［1］ 木原民雄:「メディアアートから滑り出す緩やかな傾斜の上で」映像情報メディア学会誌，Vol.64,No.8,pp.1231
1234,2010年8月．
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平成26年3月5日
住まいから見える女性と家族
環境デザイン学科 教授 竹田喜美子
1 はじめに
本研究は，生活が投影される住まいの変容を通して，戦後から現在に至る家族の変化を明らかにすると同
時に，家族の主軸としての女性の役割を考察することが目的である。
女性と家族の住まい方は，各時代の社会現象と密接な関わりがある。研究方法として，1960年代から，
ほぼ10年ごとにその時代の社会問題と連動する女性や家族に関わる問題を抽出し，調査から分析した結果
を基に，空間的視点から解決策を検討する。
2 キッチンとリビングルーム（台所と居間）:主婦と家族 1960～1970年代
戦後の日本国憲法で 男女平等と 個人尊重が謳われ，民主的な家庭生活の模策が始まる。それに伴
い住まいの民主化が進行し，主婦専用の台所と，家族の団らんが行われる居間が大きく変化する。
2.1 台所からダイニングキッチンへ:食寝分離論
食事と就寝の分離／台所＋食事室＝DK／家族の空間／家庭電化製品の普及／キッチンが主婦の城に
2.2 DK型からLDK型へ:公私室分離論
家族生活を行う「公室」と個人生活を行う「私室」の分離／ながら参加の「団らん」は多様な行為の集積
体／リビングルームが主婦の居場所に／リビングコミュニケーション／「ワンルームリビング」＝LDKと
複数の居室の一体化行為の多様性を空間の転用性で補完
3 リビングルームとベッドルーム（子ども部屋）:母親と子ども 1980年代
戦後，プライバシー意識の高まりから，住まいの中の個室がクローズアップされる。高度成長期に入り学
歴社会への傾斜が鮮明になり，親は子どもに大学卒の学歴をつけ，出世を期待する。次第に家族の中で「子
ども中心主義」の傾向が強まり，子どもの教育が重視され，「教育ママ」が登場する。
3.1 居間と子ども部屋の関係:成長段階別横断的把握
子どもは「家族と一緒にいたい」と「一人になりたい」という相反する思いを保有／滞在時間 小学生
居間＞子ども部屋 中学生居間＝子ども部屋 高校生居間＜子ども部屋／居間と子ども部屋（位置と
機能）における調和のとれた関係／親子間のコミュニケーションとプライバシーのバランス／「センター
リビング」＝あらゆる動線が居間に集中，親子間の暗黙の交流
3.2 子ども部屋居住歴から見た親子関係:成長段階別縦断的把握
親子間で空間と生活のコントロール／「ドアサインコミュニケーション」＝子どもと親をつなぐ半透明の扉
子どもの自立を促すための見守りという間接的コミュニケーション
4 マスターベッドルーム（夫婦寝室）:高齢期の妻と夫 1990年代
1990年代は高齢化が社会問題となる。平均寿命が伸長し，高齢期が長期化する。子どもが独立し，夫が
退職し，夫婦二人だけの長い生活が続く。ひと頃，退職した夫は妻につきまとい「濡れ落ち葉」とか「ワシ
も族」と揶揄される。高齢期に入ると，夫婦の生活は，これまでとは異なる住まい方へと変容する。
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小学前期 小学後期 中学生 高校生
子どもの認識 遊び部屋 勉強部屋 自分の部屋 一人になれる部屋
親の管理 過干渉 隠れた管理 放任
4.1 自立高齢者の住まい方（生活と空間）:「個」と「寝」の関係 夫婦別室就寝
シルバーステージ……60歳から5歳ごとに区分／高齢活動期（60～64歳）高齢自立期（65～79歳）高齢
依存期（80歳以上）／自己実現を図る「個」＝趣味とくつろぎを優先する住まい方＝夫婦別室就寝／生活の
転換期（70～74歳）体力の低下に合わせた生活をコントロール／空間の転換期（80歳以上）他者からの支
援のための空間の確保／プライベートコモンからパブリックコモン
4.2 要介護高齢者の住まい方（生活と空間）:要介護度と介護者の関係 夫婦同室就寝
要介護度の段階……要支援要介護1.2.3要介護4.5／介護者（7割が女性）タイプ……配偶者未婚子
既婚子または嫁／「要介護高配偶者タイプ」の場合，夫婦同室就寝／「要介護高既婚子または嫁タイプ」
の場合，空間の連続性と独立性が求められる／「続き間」＝可動間仕切で介護状況の変化に対応可能
5 キッチンとリビングルームとガーデン（台所と居間と庭）:家族と地域 2000年代以降
2000年代以降，情報社会は個人と社会の関係を変質させる。家族の孤立化を招き，家族崩壊が顕在化す
る。また，血縁にとどまらず地縁も崩壊した無縁社会が問題となる。家族の再生，あるいは地域コミュニテ
ィの再編の試行が続く。
5.1 父親と子どもが料理するキッチン
父親（熟年層）の料理参加／理想のキッチン＝ファミリーキッチン／子どもの料理参加 料理好きな子ど
も→小学生前から参加，家族との団らん有／理想のキッチン＝アイランドキッチン／キッチンコミュニケ
ーションが成立／「サーキュレーションリビング」（キッチンを核にリビングとダイニングをつなぐ）
5.2 住まい（リビングルームとガーデン）を地域に開く:住み開き
リビングルームを開く／空き家や空き室の利用……主婦が地域住民を対象に工芸教室を開催／ガーデンを
開く／門や塀のないオープンな前庭……居住者相互で「みる⇔みられる」関係／ガーデニングに熱心な主
婦による飾り付け（個性の表出）夫による休日ごとの芝生の手入れ（自主的な管理）異年齢の子どもたち
の外遊び（自発的タテ型仲間集団の生成）／地域コミュニティの向上
6 おわりに
住まいは家族関係をつくる装置である。住まいの主人公は戦前の男性（夫や父親）から，戦後の高度成長
期には，女性（母親や妻）にとって代わる。その後学歴社会が浸透するに従い，子ども本位の生活が展開さ
れるが，生活のコントロールがきかなくなった家族に解体の兆候があらわれる。
生活のコントロールを図るには，家族の発達段階に応じて，家族間のコミュニケーションとプライバシー
のバランスを保つことである。その解決策として家族や個人の空間を「開いて」或いは「閉じて」調整する。
空間を開けば，家族のコミュニケーションが高まり，空間を閉じることで個人のプライバシーが保たれる。
この時，閉じるのは簡単であるが，開き具合が難しい。空間の開き方でコミュニケーションとプライバシー
の調整ができる可変性のある住まいが，家族や地域とのつながりをより豊かにする。特に，公室（コモンス
ペース）は，家族と地域の交流を左右し，住まいの主役となる。
一方，リビングルームの「ながら団らん」の運用，子ども部屋の「閉じこもり現象」の解消，夫婦寝室を
中心とした高齢夫婦の「自立，あるいは介護の生活」の演出，キッチンを「家族の開放区」に，リビングル
ームや庭を「地域の窓口」に転回等々を，主導していくのは家族の中の女性（主婦母親妻）である。女性
は，住まいを通して家族の日常生活をコーディネートする大きな役割を担っている。
住まいは，人間生活の容器で，家族関係を築く装置であり，地域社会の構成単位でもある。私たちの生活，
家族，地域は，全て住まいという空間に大きく関わっている。現在の不安定な社会を変えていくには，まず
住まいを変えていくべきであろう。そして女性が，その再生の原動力にならねばならないのではないか。
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